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    1) I isolated 12 strains of gonococci from 12 different gonorrhoea during the 
period between October 1955 and January 1956. 
    2) The density of these 12 strains for the resistance against penicillin were 
from 0.005 u/cc to 0.05 u/cc. 
    3) I cultured these 12 strains on the penicillin-added media, 11 strains of 
them could not obtain the penicillin resistant, while 1 strain got slight resistance of 
1.5 to 2.0. 
    4) I found the same density for the resistance against penicillin between the 
gonococci under the penicillin treatment and before the treatment. 
    5) I also found in vitro that if bacilli got penicillin-resistant in itself its 
virulence decreased letting the period of incubation longer than ever.
　　　　　　 1　緒　 　 　 　言
　病原細菌が化学療法剤 に馴化 して抵抗 性を得
る事は古 くか ら知 られ ていた.先 にサル ファ剤
が淋疾の治療に使用 された際,暫 ら くして淋菌
はサルファ剤に耐性 を示すにいた り,抗 サル フ
ァ剤性淋疾が出現 し,年 々淋疾 の治療率 は低下
した.1943年Mahoneyが淋疾 にペニシ リン
(以後 「ぺ」 と略す)を 使用 して以来 「ぺ」は
最もす ぐれ た淋疾治療 剤 として広 く使用 され る
に至つた.然 るに 「ぺ」 に於 いてもサル ファ剤
の時代に 経験 した と 同様の問題 が 擾頭 し,抗
「ぺ」性淋疾 に就 き多 くの研究報告が行 われ て
いる.し か し其の成績は諸 家に よつて必 ずし'も
一致せず,in　vitroに於 て淋菌 が耐性 を獲得 し
た と唱 える者 もあり叉之 を否定する者 もあ る.
In　vitroに於 ても叉同様 であつて其 の成績はむ
しろ桐反する結果に到達 している.勿 論細 菌の
「ぺ」 耐性獲得 は,其 の菌種 に より 相違があ
り,同 一菌種で も菌株 により可成 りの開 きがあ
る.
　 更に淋疾 の潜伏期間が最近徐・婦こ延長 しつつ
あると報告 する者 も多 くなつた.之 は「ぺ」に ょ
って淋菌 の性状に変化が齎 らされ るため と解釈
せられている.
　予 は先 に第1篇 に於 て最近の淋疾 に対 し臨床
的統計的観察を加えたが,其 れに よると 「ぺ」
の普 及と共に淋疾 は減 少しつつあ り,「 ぺ」の












































発見し,そ の菌に就いて 耐性を調べた結果は1例 の
「ぺ」耐性殊 をも発見出来なかつた.Lankfordは
100名の婦人患者から分離した淋菌株203株に就いて
「ぺ 」 感 受 性 を 測定 した が,総 て0.0025煽㏄ ～0,02
u/㏄ の範 囲 内 に存 在 し耐 性 株 は 認 めて い ない.広 田
は 治 療 前 の急 性 淋疾 憲者115例よ り分 離 した115株に就
い て 分 離 後 数 代以 内 の 菌 の 「ぺ 」 感 受 性 を 調査 した
所,95%はo.1u/㏄ 以 下 で あ り 残 りの5%もo.12
u/cc以下 で あつ た と言 う,秋 葉 は80例の 淋疾 愚 者 か
ら分 離 した淋 菌 に就 いて 調 査 したが 抗 「ぺ」 性 菌 株 は
認 め な か つた.徳 永 も淋 疾 患 者 よ り分 離 し た淋 菌株 に
就 い て耐 性 を 観察 し,其 の耐 性 は 殺菌 力 の点 か ら見 る
と菌株 に よつ て は生 体 の 「ぺ」 濃 度 の 及 ばぬ ものが あ
つ たが,発 育 阻 止濃 度 か ら見 た 場 合血 中及 び 組 織 の


























14ケ月 間 に「ぺ 」約200万単位
ス トマ イ49,テ ラマ イ
3ケ月間 に 「ぺ 」180万単位
3赤 聞 〃 δ 〃 未 処 置
4阿 部 〃 〃 再発 「ぺ」30万単位
5園 田 〃 〃 〃 テ トラシ ン静 注250mg2回
6山 本 〃 〃 急性 「ぺ」30万単位
7西 村 〃 〃 〃 未 処 置
8佐 野 〃 〃 〃 〃
9木 村 〃 〃 〃 〃
10小 見山 〃 〃 〃 〃
Il青 柳 〃 〃 〃 〃
12山 崎" 〃 〃 〃一 一一一 一『 一 一 一 脚
第1例(林)24才,♀,女 給 》 慢 性 淋 疾 .
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即 ち12株の 「ぺ」 発 育 阻止 濃 度 はO.005u/cc～0.05
u/ccの間 にあ り,其 の平 均 値 はo.013u/ccであ る.発
病 後,淋 菌分 離 以 前 に「ぺ 」注射 を行 つて い る第1例,
第2例,第4例,第6例 の4株 の平均 値 は0.012u/cc
で あつ て,「 ぺ」 注 射 を 行つ て い ない8株 との 間 に殆



















































































































































叙上 の如 く,予 は最近 に於 ける淋疾患者12名
より淋菌を分離 し「ぺ」発育阻止 濃度を測定 した
所,0.005u/cc～0.05u/ccの間 にあり,其 の平均
値は0.013u/ccであつた.此 の値はLankford,
Gocke,広田,徳 永,石 原等 の報告値 と大差な
く,又 「ぺ」が淋疾治療 に使 用され始 めた 当時
の値 より高 くなつていない.此 の事か ら,不 完
全な 「ぺ」治療 を受 け乍 ら淋菌が 次々と感染 し
て行 く間に 「ぺ」耐性菌 が出来 て,之 による淋
疾が最近多 くなつた とは考え られない.
叉12株を 「ぺ」加 血液 培地 で継代培養 を行つ
た所,第9例(木 村株)の みが24代～30代で僅
かに1.5倍～2倍 の耐性 を獲得 したが,他 の11
株は何等耐性獲得を示 さなかつ た.之 等の事は
invitroに於 いて淋菌 は殆 ん ど 「ぺ」耐性を獲
得せず,耐 性を獲得 したと しても僅かで あつて
「ぺ」治療 の面 からは全 く問題にな らぬ事 を示
している.
第1例(林 株),第2例(金 光谷 株),第4
例(阿 部株),第6例(山 本株)は 慢性或 いは
再発性 の もので,此 等 の菌 は既 に30万単位 ～




























るが,此 の4株 の 「ぺ」発育阻止濃度
は0.0075u/cc～0.02u/ccで平均値は
0,012u/ccとな り,他 の 「ぺ」治療を
受けていない8株 との間 に 「ぺ」感受
性の差異を認 めない.叉 第3例(赤 間
株)に 於 いては,「 ぺ」60万単位注射
後 に分離 した菌は 「ぺ」治療開始前 よ
り少 しも 耐性増加 を 示 して いなかつ
た.一 方第11例(青 柳株)の 如 く,
「ぺ」治療 を施行 していな い も の に
0.05u/ccと言 う12株の中では1最も高
い 値を示 した ものが あつて,淋 菌 の
「ぺ」に対する感受性の差 は,そ れ迄
に使用 した 「ぺ」量 とは無関係で ある
と思われ る.之 等 の事は淋疾 に於け る
「ぺ」治療の為 に「ぺ」
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と言 う実験成績 より,臨 床的に潜伏期間の延長
をみない 事 実が説明 出来 ると考 え るの である
が,試 験管 内に於 て も淋菌 に 「ぺ」耐性 を得 せ
しめる事が 出来なかつ たので止むな く淋噛 以外
の菌 を使用 した為 この実験成績を以て直 ちに
淋菌 にあてはめ る事 は出来 ないが一応推論 して
も差 支え無 いと老 える,
然 らば何故 に最近 の淋疾が 「ぺ」に よつて以
前程容 易に治癒せね とか,潜 伏期間が長 くなつ
た との印象 を与 えるのであろうか.其 の理 由と
しては次 の事が考え られる.
1)淋 菌 の誤認に依る もの:「 ぺ」に依つて
治癒 しない と言われ る症例 の中には所謂非 淋菌
性 尿道炎(淋 疾後尿道炎を含む)の 患者が相当
数含 まれていると 思 われ る.Parkurst,Harb
a.Ca㎜lebGxは2821例の症例 中抗「ぺ」性淋疾 は
1例 も無 く,こ れに類似す る所見を呈す る226
例 の非特 異性尿道炎 に出合つたが,之 の誤診に
依 るのでは 無いかと 述べ ている.Hughusa.
Carpenterは尿道 分泌物中のグ ウム陽性双球菌
は脱色 し過 ぎるとグ ラム陰性双球菌 の如 く見 え
ると報告 してい る.Waring,Scholtza.Dyar
等 も染 色法の不手際 を指摘 している.Raymond
は検鏡 のみでは とて も淋菌 と鑑 別出来 ない,グ
ラム陰性,オ キシダ ーゼ反応陽性であるのに糖
分 解の態度 のみが淋菌 と異 る淋菌類似菌が尿道
内に存在す る事 を報告 し,M.E.Langhlin,
Louis,Waxも同様淋菌類似菌 に依 る誤診の多
い事を述べ てい る.Steinschneiderは正常男子





道 よ り分泌せられ る 淋菌以外のNeisseriaに
就 き述 べ,検 鏡では到底淋菌 との鑑別が不可能
で あり之が 淋菌の 誤診の 原因であると 言 う.
Ercoli,Wellmanna.Herrell等は淋菌の確定
には培養 検査 が是非必要 である事を強調 してい
る.又 現在米国では男子急性淋疾以外 の淋疾は
総 て培養検査 に依つ て診 断 してい ると言 う.
然 るに現在淋疾の診断にあたつ て常に培養 を
行 う事 は種 々の理 由によ り限 られた病院でのみ
行われ ているに過 ぎず,通 常 は検鏡のみに頼っ
てい る為 ある程度の誤診 を免れ得 ない.現 に予
は,他 の医師 にて淋菌 と診断 され たものが精密
検査 の結果,グ ラム陽性双球菌で あつた とか他
のNeisseria菌で あつた症例 に非常 に屡汝相遇
する もので ある.之 等 の誤認 され た菌 は 「ぺ」
に対 して強 い耐性 を示す(後 篇 にて述べ る)為,
「ぺ」 を大量 に投与 しても容易に消 失せぬので
所謂抗 「ぺ」性淋疾な る印象 を与 えるのでは無
かろ うか.
更に又,非 淋菌性尿道 炎の場 合は一般に潜伏
期間 が淋疾 よ り長い為に,上 記の様 な淋菌の誤
認 を した場合には当然淋疾 の潜伏期間 が延長 し
て来 た様 な印象を与える もので ある と思 う.
2)患 者の虚言に依 るもの:淋 疾感染は普通
売春婦 との性行 為 が原因で ある為,患 者は感染
機会 を隠す傾 向が強い.淋 疾 治癒後,日 ならず
して再 び感染 した場 合は殊 に此 の傾向が強 く,




a.Langhlinも再感染 の相 当数 ある事 を認め,
所謂抗 「ぺ」性淋疾の本 態が再感染 の場合 も亦
少 くない事 を警告 してい る.予 も叉同様症例に
相遇する事 が多 く,時 には急性淋疾 の患者が感
染機会を全 く否定 し,10年前,20年前の淋疾の
再発だ と主張 する場合 も時 々見受け る の で あ
る.殊 に この様 な虐言の多い患者は40才以上に
特 に多い.
潜伏期間を調べ る際 には,感 染機会,症 状の
始 まつた 日を注意 して聞 く事 が大切で あつて,
患者 によつては感染機 会を 「1週間前」 と良 く
言 うが詳 しく何 日で あつたかを確 かめると5日
前で あつ たり4日 前であつ た りす る事が ある.
これ等の点に注意 を怠る と恰 も抗 「ぺ」性淋疾
が増加 し,潜 伏期間が延長 した如 き印象 を与え
る ものと考 える.
3)其 の他 の理 由に依る もの:「 ぺ」製剤の
純化 に意 を払 う為G成 分は増加するが淋菌 の感
受性 が強 いX成 分 が減 少し,淋 疾に対 して「ぺ」
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の力価が低下 してい ると言 う事 に就 いても一応
考慮すぺ きである.・又患者が 自分で 「ぺ」 を注





し,其 の発育阻止濃度 を調査 した所,0.005u/cc
～0.05u/ccの間で 「ぺ」耐性株 と思われる菌株
は無かつた.
2)此 の12株を 「ぺ」加血液培地 で継代培養




3)菌 分離以前に「ぺ」治療 を行つた菌株 と,
「ぺ」治療 を行 つていない菌株 との間 に,発 育
阻止 濃度 の点では差異 が無かつた.
4)「 ぺ」治療 中に得 た菌 と治療前の菌 との
間 に 「ぺ」耐性度 に変 化が無かつた.
5)淋 菌以外の細菌 は一般 に 「ぺ」 に耐性を
獲得 すると毒 力が減 じ,潜 伏期間が長 くなる.
6)淋 疾は最近 に於 ても抗 「ぺ」性を示 して
居 らず,淋 疾 の潜伏期間 も短縮 していないと考
え られる.
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